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初老期発症 ア ル ツ ハ イ マ ー 型痴呆(de m e ntia ofthe A k heim e rty pe , pre Senile o n set, A D)の 安静時お よ び光刺激中脳波
に つ い て定 量分析 と コ ヒ ー レ ン ス に より 検討 した . A D群 は 精神障害 の 診断 と統計 の 手引第 3版改訂版(diagn o stic a nd
statistic alm a n u alofm e ntal diso rde rs(third editio n-r e Vised), DS M- Ⅲ -R)の 診断基準を満た した 9例(男性2例, 女性 7例)で ,
平均年齢 は59歳(56- 63歳), 平均 発症年齢は55歳(50-61歳)であり, 年齢 ･ 性を マ ッ チ させ た健常成人 9例(男性 2例, 女性
7例 ;平均年齢59歳, 56- 63歳) と比較 した . 機能評価段階(fun ctio n alas s es s m e nt stages, F A ST) に よ る痴宋の 重症度 は, 7
例 が軽度痴呆(m ST 4)で , 2例 が 中等度痴呆(F AS T 5)で あ っ た . 16部位 より記録 した脳波を高速 フ ー リ エ 変換法 に より パ ワ
ー ス ペ ク トル 解析 し, 周波数帯域 ご と の 絶対パ ワ ー と大脳半球間 コ ヒ ー レ ン ス を求め た . 光刺激の 頻度は 5, 10 お よ び 15 Hz
で あり , 閉険時に 施行 した . 安静 時脳波で は , 対照群と比較 して A D群の ∂ ■ β パ ワ ー が 有意に高値 である
一 方 , α2 ･ ′ヲパ
ワ ー は 有意 に低 か っ た . 部位的に み る と , 前頭部を中心に A D群で 徐彼の パ ワ ー が高く, また α 波の 後方部優位性が欠如 して
い た . 光刺激中脳波で は , 10 およ び 15Hz の 光刺激に対応す る各々 α とノヲ帯域に お い て A D群が 有意な低パ ワ ー 値 を示 した が ,
5Hz の 光刺激 に対応す る β 帯域に は有意差は な か っ た . 光刺激 に よ る脳波 パ ワ ー の 変化に つ い て は, 各刺激頻度 に対応す る帯
域で両群間に有意差を認 め, A D群で は 後方部を中心 に脳波パ ワ ー の 変化が 有意に少な か っ た . 痴宋の 重症度 の 指標であ る ミ
ニ ･ メ ン タ ル ス テ ー ト テス ト と脳波 パ ワ ー と の 相関 に つ い て は , 安静時脳波 の α ･ ノ9 パ ワ
ー と の 間 に有意な 正 の 相 関を認め
た が , ∂
･･ β パ ワ ー と の 間 には 相関は なか っ た . 光刺激中脳波で は α パ ワ ー と の 間に有意な 正 の 相関が み られ た . 安静時脳波
の 大脳半球間 コ ヒ ー レ ン ス で は , AD 群 が α 1 ･ α 2 帯域を･ニト吊こ全般的な低値を示 し, 部位別の 検討 で は 主に前頭部間と中
心部間で低下 して い た . 光刺激中脳波 の コ ヒ ー レ ン ス で は, A D群 が10 お よ び 15 Hz の 光刺激 に対応する各々 α , ′ヲ帯域で 有
意な低値を示 し, 安静時脳波で は 異常がなか っ た 後頭部間で の コ ヒ ー レ ン ス の 低下 がみ られ た . 5 Hz の 光刺激 に対応す る β 帯
域で は両群間 に有意差はなか っ た . 今 回 の 脳波 の 定量分析 と コ ヒ ー レ ン ス によ る検討 か ら, A D患者が 安静時脳波に加え て光
刺激中脳波 にお い ても異常を示す こ と が 明ら か となり, A D における視覚系の 機能障害を反映す る所見と考えら れ た . ま た今
回のA D患者 の 多く は軽度痴呆であ っ た こ と より, こ れ ら の 脳波異常 が発症早期の 段階か ら出現する可能性が示唆さ れ た .
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急速な 人【_.1の 高齢化 に伴い , 老人 の 神鮮精神疾患 に対する医
学的関心が高ま っ て い る . ア ル ツ ハ イ マ ー 型痴呆(de m e ntia of
the AIzheim ertype, D AT) につ い て は, こ れまで 数多く の 神経
生理学的 ･ 生 化学的研究が な さ れ , 最近で は 分子生物学的側面
か ら検討さ れ て い る が , D A Tの 病因 や治療法 はま だ十分に は
解明さ れ て い な い . D A Tの 脳波 に つ い て は , 従来 の 視 察法 に
加えて , 最近で は 定量脳波分析 に よ る 研究 が行 わ れ , 背景 脳
波の 徐波化 , α 波 の 後頭部優位性 の 消失 な どが 報告さ れ て い
る1 卜 3)
.
一 方 , 初老期 ア ル ツ ハ イ マ ー 型痴宋 (de m e ntia ofthe
A kheime rtype , pr e Se nile o ns et, A D) を対象 と し た研究で は ,
老年期 ア ル ツ ハ イ マ ー 型痴 呆(de m e ntia of the Alzheim e rty pe,
Se nile o n s et, S D A T) との 異同が検討 さ れ
4)
､ 10)
, 徐波化 の 程度や
局在性異常な ど SDA Tと の 相違 を 明ら か にす る試み
7) 11')も な さ
れ て い る が , A Dの 脳波研究はき わ め て少な い .
コ ヒ ー レ ン ス と は , 脳波相関性 を周波数の 関数 と して 定量的
に表 わ し, 電極 下の 2 つ の 脳部位間の 機能的関連性 を客観的に
示 す指標と考 え ら れ て い る
11巨 1=1)
. 脳 波 コ ヒ ー レ ン ス に関 する
こ れ ま で の 研 究 で は , 健常 者 を対象 に性差
13) 用
や 加 齢に 伴う
変化16)が 報告 さ れ , さ ら に 脳血 管障害
1 7)~1 9)
, 注 意欠陥障害20),
う つ 病Ⅲ 21), 精神 分裂病
22 い 25)に お け る コ ヒ ー レ ン ス 異常が 示 さ
れ て い る . D A Tの コ ヒ ー レ ン ス 異常も報告 さ れ
17)Ⅰ9)26)､29)
, う つ
病 や脳血管性痴呆と の 鑑別の ため の 有用性が指摘 さ れ て い る が
1 刀29)
, A Dの コ ヒ
ー レ ン ス に関 して は十分 に検討 され て い ない .
脳波上 の 誘発反応の ひ と つ に点減光刺激 に同調 して 出現する
平成 8年11月19 日受付, 平成 8年12月11日受理
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tom ogrq)hy;D A T, de m e nda of the A kheim ertype;D S M- Ⅲ - R, diagn ostic andstads6calm an ualof m ental dis o rde r$
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光駆動反応‥1 帖 )が あり, 光刺激 は 日常 の 脳波検査 で主 に発作彼
の 誘発を目的と し て 施行さ れ て い る . こ れま で の 研究 で は , て
ん か ん 鋤 や 精神分裂病=川 3:り=棚に お け る 光駆動反応の 異常 が報告さ
れ , 光刺激中脳彼 の 定量分析 が脳機能障害を同定す る た め の 鋭
敏な指標と なりう る こ と が 示唆さ れ て い る . 一 方 , D A T で は
大脳皮質の 広範な変性 ･ 萎縮を呈する こ とが 知 ら れ て い る が ,
網膜, 視覚路, 視覚皮質に お ける神経病理学的変化も報告 さ れ
て い る
二 卿 )
. ま た 神経心理学的研究 で は 視空間失認 , 相 貌失語
な ど の 視覚機能の 障害 が認 め ら れ
:-7)
, さ ら に 最近の 神経生 理 学
的研究で は視覚誘発電位 Orisu alev oked pote ntial, V E P):i 帖 10}や
網膜電図 仙12)の 異常 が報告 され て い る . した が っ て , 光利敵中
脳波を詳細 に検討する こ と は D A Tの 病態を探 る 上 で も有用 と
考え ら れ る が , こ の 点 に関す る報告 は少なく, A D患者 を対象
と した 研究 はな い .
本研究 で は , A D患者を対象 に安静時お よ び 光刺激中脳波を
記録 し, 高速 フ J ) エ 変換 (fastFo u rie rtra n sfo r m atio n, FF T)
法を用い て 脳波 パ ワ ー ス ペ ク ト ル 解析を行い , 定量分析 と大脳
半球間 コ ヒ ー レ ン ス に つ い て正 常対照群 と比較 した .
対象 お よび 方法
Ⅰ . 対 象
対象は金沢大学医学部附属病院神経科精神科を受診 し, 精神
障害 の 診断 と統 計 の 手引第 3版 改訂版 (diagn o stic a nd
Statistic al m a n ualof m e ntal dis orde rs(third edito n-r e Vis ed),
D S M-Ⅲ-R)^3)に お ける AD, すなわ ちア ル ツ ハ イ マ ー 型 一 次性変
性痴呆, 初老期発症 (65歳か そ れ 以 前) の 診断基準を満 た し た
患者9例(男性2例, 女性 7例) である . AD 群 の 平均年齢 は57
歳(52-64歳) で , 平均発症年齢 は55歳(50- 61歳) で あ る . 神
経心理学的検査 , 神経学的検査, 血 液検査, 頭部 コ ン ピ ュ ー タ
断層撮影(c omputedto m ogr aphy, C T) お よ び頭部核磁気共鳴
画像 (m agn etic re sona n ceim aging, M RI)を施行 し, 脳血 管障
害 やその 他 の 器質的疾患, 中毒性疾患な どに よ る症候性痴呆は
除外 した . 仝例 と も向精神薬, 脳循環代謝改善剤な どの 中枢神
経系 に影響を与える薬剤 を服用 して い な か っ た . 痴 呆の 重症度
は機能評価段階 (fun ctio n al as se ss m e ntstage s, F A S町
4,によ り
評価 し, 7例 は 軽度痴呆 (F A S T 4), 2例 は中等度痴呆(F A S T
5)と 判定さ れ た . 認知 機能検査 と し て, ミ ニ ･ メ ン タ ル ス テ ー
ト ･ テ ス ト (M ini-M entalState Ex a min atio n, M M S E)45,を施行
し た . M M S Eの ス コ ア は 0 点か ら3 0点で 評価 さ れ るが , 今回
の A D群の 平均 ス コ ア は16点(10- 22点)であ っ た .
対 照群 は健常成 人 9例 (男性2例, 女性 7例) で , 神経 精神
医学的疾患の 既往歴 がなく, 平均年齢 は59歳(56岬 63歳) で あ
る
. A D群 と比較 して年齢 と性 に有意差 はなか っ た .
A D群, 対照群 とも に 右利き を対象と した . なお , 両 群と も
に 研究 の 内容 と意義 を説明 し , 同意 を得 た 後 に 脳波検査 と
M M S Eを施行 した .
Ⅰ . 方 法
1 . 脳波記録
国際電極配置法(10- 20法) に従 っ て電極を装着 し, 両側 耳
栄 の 電極を連結 して 基準電極 と した . 脳 波 は多用途型脳披計
E E G-4418(日本光電, 東京)を用 い て記録 し, T3, T 4, Cz を
除く1 6部位 (Fpl, Fp2, F 7, F8, F 3, Fz , F4, C 3, C 4, P3,
Pz, P4, T5, T 6, 0 1, 0 2) よ り導出 し た. 両外眼角 の 1c m 外
方 に眼球運動記録用 の 電極をお き, 前額部に は ア ー ス 用の 電極
をお い た . 脳波 の 記録条件 は , 時定 数 を0.1秒, ハ イ カ ッ ト フ
ィ ル タ ー を 60IIz に 固定 し, 関電極の 接地抵抗 は 10 Kn 以~Fに
保 っ た . 眼球運動 は時定数を 1秒 と し て記録 した ｡ 脳波検査は
暗く した シ ー ル ドル ー ム 内 で臥位 に て施行 し , 安静 閉瞼状態で
5 ､ 10分間の 脳波を記録 し た. 被験 者の 状態 は ビデ オ モ ニ タ ー
に より 観察 し, 眠気が あ る場合 に は 開瞼 させ 覚醒 を保 つ ように
指示 した.
安 静 時脳波 の 記録後 に光刺激を行 っ た . 光刺 激 に は輝度
5023cd/m2 , 刺激頻度 5 , 1 0 お よ び 15 Hz の 白色点滅刺激を用
い , 眼前 25cm に設置 し た ス トロ ボ ス コ ー プ に よ り各刺激頻度
ご と に30秒間閉瞼時に呈示 した . 安静時脳波 と同様 に覚醒を保
つ よう に指示 し, 眠気が ある場合に は 光刺激の 再検査を行 っ た .
す べ て の 脳波 デ ー タ を紙記録で保存す る と とも に , 脳波 フ ァ イ
リ ン グ シス テム E FlOOO(N E C 三栄 , 東京)に より光磁気デ ィ ス
ク に収録 した .
2 . 脳波定量分析
光磁気 デ ィ ス ク に収録 した 脳波を再生 し, シ グ ナ ル ･ プ ロ セ
ッ サ ー 7T 18A(NE C 三栄)を用い て 解析処理 を 行 っ た . こ の 際,
体動, 眼球運動, 筋電図な どの ア ー チ フ ァ ク トの 混 入 し た部分
お よ び眠気 の ある部分を視察的 に判定 し, こ れ ら の 部分を解析
よ-)す べ て 除外 した . 脳 波基礎活動す なわ ち安静時脳波 に つ い
て は , 5秒 間を 1 エ ポ ッ ク と し, 2 4エ ポ ッ ク (計2分間) の 脳
波記録 を A/D 変換する と と も に F F rを行い , 0.2王iz 刻み に パ
ワ ー を 算出 し た . 次 い で , こ の パ ワ ー を ∂ , 2.0 ～ 3.8 Hz; β,
4･0 ～ 7･8 Ⅲz; α 1, 8･0
､ 8･8Ez; α2, 9-0
～ 12･8 Ez; /ヲ1, 13･0
､
19.8 Hz; ′ヲ2, 20.0
､ 29.8 Bz の 6周波数帯域 に区分 し, 各帯域
ごと の 絶対パ ワ ー 値 を求め た.
光刺激中脳波 に つ い て は , 1 エ ポ ッ ク を5 秒間 と し, 4 エ ポ
ッ ク (計20秒間)■の 脳波記録か ら安静時脳波の 解析 と同様 の 方
法で パ ワ ー 値を算出 した . ア ー チ フ ァ ク トや 眠 気の あ る部分は
除外する と と も に, 光刺激直後 の 脳波記録に は 瞬きや皮膚電気
反応が混入 しや すい た め, 刺激 開始後2秒間は解析より除外 し
た . 解析帯域の 設定 は既 に報告さ れ て い る 方法二Ilけ:川 に準 じ て行
い
, 5flz の 光刺激中脳波 に つ い て は , 刺激 頻度 を 中 心と し た
4.8 ､ 5.2IIz の β 帯 域を解析 し た . 同様 に, 10, 15Iiz の 光刺激
中脳波 に つ い て は , 各々9.8 ､ 1 0.2 Hz の α 帯 域, 14.8 ､ 15.2 Hz
の ノ9 帯域を解析 し, 各帯域 ごと に絶対パ ワ ー 値 を 求め た .
3 . 脳波 コ ヒ ー レ ン ス
前述の 定量分析と 同様 に シ グ ナ ル ･ プ ロ セ ッ サ ー 7 T 18A を
用い て 解析 した . 今 回は , 大脳半球間 コ ヒ ー レ ン ス を検討 し,
F3/F4, F7/F8, C 3/C 4, P 3/P4, T 5/T 6お よ び 0 1/02 の 6組
の 電極間の コ ヒ ー レ ン ス を解析 し た . 光磁気 デ ィ ス ク に収録し
た脳波記録か ら , 視察 に より ア ー チ フ ァ ク ト や眠気の ある部分
を解析 よりす べ て 除外 した . 安静時脳波 コ ヒ ー レ ン ス に つ い て
は , 2秒 間を 1 エ ポ ッ ク と して25エ ポ ッ ク (計50秒) を解析 し,
周波数分解能 0.5IIz で F Frを行 っ た .
tr an Sform atio n; M M S E, M ini- M e ntal State Ex amin atio n;MRI, m agn etic re so n an Ceirhaging;P E T, pO Sitro n e missio n
tom ogr aphy;rC B F, r egio nalcer ebral blo od Ao w;S D AT, de m e ntia of the AIzheim erty pe, S e nile o n s et;V E P, visual
ev okedpote ntial
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次 い で , コ ヒ
ー レ ン ス 債 を ∂ , 2･0 ､ 3･ 柑 z ; β1, 4 ･0 ､
5.5Hz; β2, 6･0
～ 7･5 Bz ; α 1, 8-0 ､ 9･O Hz; α 2･ 9 ･5
､
10.5Bz; α3, 1 1･0





25.O Hz の 8帯域 に区分 し, 各帯域 ご と の 値 を求め た･
光刺激中脳彼の コ ヒ
ー レ ン ス に つ い て は , ア
ー チ フ ァ ク トな
い 2秒間 を1 エ ポ ッ ク と し, 10エ ポ ッ ク (計20秒)を 解析 した ･
この 際, 光刺激開始直後の 2秒間は解析より除外 した ･ 次い で ,
得られ た コ ヒ ー レ ン ス 値を 5, 10 およ び 15 Ez の 光刺激 に対応
する各々 β , 4.5 ～ 5.5 Hz; α , 9.5
､ 10･5 Hz;ノブ, 14･5
～ 15･5Hz
の 3帯域に 区分 し た.
なお , コ ヒ






こ こ で Gx x(f), Gyy(f) は信号 Ⅹ (t), y(t) の オ
ー ト パ ワ ー ス ペ
ク トル を, Gx,(f)は 両信号 x(t), y(t)の ク ロ ス バ ワ
ー ス ペ ク ト
ルを示す . x (t) と y(りが 共通の 信号 であり, そ れ以 外 に何ら
の信号も含ま な けれ ば コ ヒ ー レ ン ス 値 は 1 と な る･
一 方 , 両者
の間 に相関の な い 信号 が 独立 に 含ま れ て い れ ば , 1 か ら 0まで
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安静時お よ び 光刺激中脳彼の 定量分析で はt 各周波数帯城 ご
と に算出 した 絶対パ ワ ー 値 を対数変換 し た. コ ヒ
ー レ ン ス 分析
で は, m 血erの Z変換を行 っ た後, 以 下の 統計学的検討を行 っ た ･
絶対パ ワ ー 倍 と コ ヒ ー レ ン ス 値の い ずれ も各周波数帯城ご と
に 2元配置分散分析(tw o■W ay a n alysis ofv aria n c e, A N OV A) に
よ る検定を行 い , 危険率5 %未満で有意差が み られ た場合 には ,
両側 卜検定に より各部位別に両群 を比較 した . 成績 の 数倍は 平
均 ± 標準誤差(S E M)で 表示し た. 絶対パ ワ
ー 値と M M S Eス コ
ア と の 相関お よ び コ ヒ ー レ ン ス 倍と M M S Eス コ ア との 相関は,
Spe ar m an(Spear m a n r ankc o rrelatio n co effic e nt)法を用い て検
定 した .
成 績
l. A D群と正 常対照群 にお ける 脳波定量分析
1. 安静時脳波 の 絶対パ ワ ー
図1 に安静覚醒時脳波に お ける A D群と 正常対照群の 対数変
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Fig. 1. Absolute power ofelectro e n ceph alogr a m(E E G)inthe re s血 g statefor6 h
･
equ e n Cybandsin A Dpade nts(■)and co ntroIs(口)･
GA)Delta(2.0 ～ 3.8 H勿. (B) ≠ eta(4.0 ～ 7.8 Hb･ (C)Alpha-1(8･0
～ 8･8 Hz)･ (D)Alphab2(9･0 ～ 12･8 Hz)･ (E)Betむ1(13･0
～ 19･8 Hz)･ (F)
Beta-2(14.0 ～ 29.8 Hz). Ⅴalu e s are斎 ±S E Mof log-tr an S丘)r m ed al)S Olute po w er valu e s(n
= 9 in e a chgr o up)･ Fpl･leftfro ntalpole;Fp2,
rightfro ntalpole;F3,1eftfro ntal;Fz, mi dlin e&o ntal;F4, rightfr o ntal;F 7,1efta nte rio rte mpo ral;F8, righ
ta nterio rte mpo ral;C 3,1eft
c e ntral;C 4,rightc e ntral;P 3,1eftparietal;Pz, mi dlin eparietal;P4, rightparietal;T5,1eftte mpo ral;T 6･righttemporal;0 1,1efto cdpital;0
2
,
righto ccipital. a,P< 0.05;b,p< 0.01;C,p< 0.005;d,P< 0･001c o mpa red withc o ntr olgr o up･
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に 行 っ た A NO V A に よ る統計学的検討 の 結果, ∂ , β, α 2,
/91 お よ びノ92 帯域 で 両群間に有意差 を認 め た (∂ 帯域, F=
11･356, p = 0･0009; β 帯域 , F= 38.665, p = 0.00 1 ;α 2 帯域,
F= 118･698, p= 0･0001; β1 帯域, F= 25･763, P = 0･00 1 ;β2
帯域, F= 74･193, p = 0.0001). 一 方 , ｡1 帯域で は 両群間 に有
意差 は なか っ た (F = 0.018, p = 0.89 4凱 次 に各部位別 に行 っ
た ト検定に よ る検討 で は , A D群の パ ワ ー 億が ∂ 帯域で は Fpl,
鞄2, 即 お よ び 悶 で , β帯域で は Fpl, 顆2, P4 お よ び T 6 で
対照群と比較 して 有意 に高 か っ た . こ れ に対 して , α 2 帯域 で
は F8を除くす べ て の 部位 で A D群 が有意 に低値を示 した . 特
に正常群で は後方部で の α2 パ ワ ー 億 が 最も高値で あっ た の に
対 し, A D群で は こ の ような α 2 パ ワ ー の 後方部優位性 が欠如
して い た ･ ま た β1 帯域で は Pz, T 5, 0 1 お よ び 0 2 で, β2
帯域 で は F3, Fz, C 3, P3, Pz, P 4, T 5, T 6, 0 1 お よ び02




















































































Fig･ 2■ A bs olute po w e r of E E Gr e c o rded du ring photic
Stim ulatio n(P S)in A Dpatie nts(*)and co ntr oIs(□). (朗
T heta band po w er(4･8 ～ 5.2 H勿 c o rre sponding to 5 Hz PS.
(B)JuPhabandpo w e r(9･8 ～ 1 0.2 H勿 c o rre spo ndingto lO Hz
PS･ (C)Betab andpo w e r(14,8 ～ 15.2 Hz)c o rre spo nd ingto 15
HzPS･ Vhlu e s ar e烹
■
±S E MoflogJtr an $b rm ed al) S Olutepow er
V alues(n = 9 in e ach gr o up). a,p<0.0 5;b, p< 0.01; C, p<
0･005;d, p<0･001c o mpar ed withc o ntrolgr o up.
2 . 光刺激中脳彼 の 絶対 パ ワ ー
図2'に光刺激中脳波 に お け る 対数変換 した 絶対 パ ワ ー の 平均
値(±S E M)を示す･ 各帯域別 の A N O V A に よ る検討で は , 10
お よび 15 Hz の 光刺激に対応す る各々 α 帯域 (9･8 ､ 10.2 Hz) と
′9帯域 (14･8 ､ 1 5･2 Hz) で 両群間 に有意差を認 め た (α 帯域,
F= ;138･217, p = 0･0001; ノ9帯吼 F = 46.897, p = 0.000 1). 次い
で 各部位別 に行 っ た t一検定 で は , A D群 の パ ワ ー 催 が α 帯域で
は1 6部位す べ て で有意に低く , /? 帯域 で は 頭頂 ･ 後頭 部(P 3,
Pz, P4･ T 5, 0 1 お よ び0 2) で 有意 に低 か っ た . 5 Hz の 光刺激
に対応す る β 帯域(4･8 ～ 5.2Hz) で は 両群間に有意差 は なか っ た
(F= 0.801, p = 0.3716).
3 . 光刺激に よ る脳波 パ ワ ー の 変化
本研究で は, 光刺激中脳波 の 絶対 パ ワ ー 僅 か ら安静時脳波の
絶対 パ ワ ー 値 を引き算 し, 光刺激 に よ る 絶対 パ ワ ー の 変化を各













































































FpIFp2F7 F8 F3 Fz F 4 C3 C4 P3 Pz P 4T 5 T6 01 O2
Fig･ 3･ C ha nge sin abs olute po w e rbetw e e nE E Ga ctivity
du ringr e sting state and photic stim ulado nin A Dpatie nts(■)
andc o ntroIs(□). 仏)E E Gpo we r change for thetaba nd(4.8
～ 5･2 Hz)･ O3)E E Gpo w e r change for alphaba nd(9.8 ～ 10.2
Hカ;(C)E E Gpo w e r change fo rbeta band(14.8 ～ 15.2 Hz).
Vhlu e s ar e更 ±S E Moflog･tr an Sfor m ed absolute powe r valu es
h = 9 ine ach gr oup). a, p< 0.05; C, p< 0.005 c o mpar ed with




























初老期 ア ル ツ ハ イ マ ー 型痴宋 の 脳波学的研究
Table l. Rank c orr elation sbetw een M ini- Me ntalSt ateExa min atio n(M M S E)s co re andlog-tran Sfoem edband
po w er ofthe resting E EGin patients(n =9)





* * * * * * * * * * *
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01/2F7/8 C a 伺 P3/4 T5/6
Ele ¢tr Odo pa汗$
F 乱叫
Fig. 4. Interhe mispheric c ohe ren c ein the re sting statefo r6 &equ e n cybandsin ADpatients(1)and co ntr oIs(ロ)･ ㈱■Delta(2･0
～ 3･5
Hz). (B)Ⅶl etaMl @.0 ～ 5.5Hz). (C) Ⅶ.eta
-2(6.0 ～ 7.5 Hz). P )Alpha-1(8.0 ～ 9.O Hz). (E)Alpha-2(9･5 ～ 10･5 Hb･ (円 AIph 3(11･0 ～
12.5 Hb. (G)Beta-1(13.0 ～ 19.5 Hz). (H)Beta-2(20.0
～ 25.O Hz). Ⅴalues ar e富 ±S E Mofcoher e n c e valu e stra n $for m edto Fisher
'
sZ
SC O re S(n = 9 in e a ch gro up). a,p< 0.05;b, p< 0.01;C,p< 0.005co mpar ed withc o ntrolgr o up･
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図 3 に各帯域 ごと の 光 刺激 によ る絶対 パ ワ ー の 変化を示す.
A N O V A に よ る検討 で は , 5 , 10 お よ び 15 Hz の 光刺激 に対応
す る各々 β帯域 (4.8 ､ 5.2 Bz), α 帯域 (9.8 ～ 1 0.2 Hz) お よ び ノ′?
帯域 (14.8 ～ 15.2 Hz) の い ずれ に お い て も両群間 に有意差 を認め
た (β帯域 , F = 31.617, p = 0.000 1; α 帯域 , F = 9.69 3, p =
0.0021 ;′ヲ帯域 , F = 12,008, p = 0.0006). 対照群 で は 後方部を
中心 に光利敵 に よ る パ ワ ー 催が 上 昇 した の に 対 して , A D群で
は後方部を中心 に パ ワ ー 値 の 変化 が少 な か っ た . 各部位別の ト
検定 で は A D群の 絶対 パ ワ ー の 変化 が , β 帯域で は F8, C4,
P 3, P 4, 0 1 お よ び 0 2 で, α 帯域で は Fp2, T 6 お よ び 0 1 で,
J9帯域で は T 5 お よ び 0 1 で有意に低値を示 した .






































































Fig.5. Inte rhe mispheric c oher e n c e of E E Gr ec o rded du ring
Photic stim ulatio nin A Dpatie nts(■)a nd c o ntr oIs(□). 仏)
T heta ba nd (4.5 ～ 5.5 Hz)c o rr e spo ndingto 5 Hz PS. (B)
Alpha band(9.5 ～ 10.5 Hz) c o rre spo ndingto lO Hz PS. (C)
Betabandpo w e r(14.5･ ､ 15.5 Hz) c orr e spo ndingto 15 Hz PS.
Valu e s a r e烹
■
士S E Mof c ohe r e n c e v alu e str a n sfo r m ed to
Fishe r
,畠Z s c o re s(n = 9 inea chgro up). a, p< 0.05;b, P< 0.01;
C
,p<0.005c o mpa red with co ntrolgro up.
安静時脳波 パ ワ ー と痴呆 の 重症度 の 指標であ る M M SEス コ
ア と の 相関を表 1 に示す. α2 帯域 で は , ほ と ん どの 導出部位
で M M S Eス コ ア と絶対 パ ワ ー 値と の 間 に正の 相関が み ら れた.
同様 に , α 1, ′?1, ノ9 2帯域 に つ い て も, 表 1 に 示す部位で
M M S Eス コ ア と の 間に 正 の 相 関が み ら れ た が , 8帯域と 0帯
域で の 相関は な か っ た .
光刺激中脳液で は , 5 Hz の 光刺激 に対応する β 帯域 におい て
Fpl で負の 相関 (r= -0.76 7, p< 0.05) を示 し た. 10 Hz の 光刺
激 に対応す る α 帯 域で は , Fpl(r = 0.696, p< 0.05), Fp2(r =
0･7, p< 0･05), F7(r = 0･8 83, p<0･05), F8(r = 0.7 73, p< 0.05)
に お い て正 の 相関が み ら れ た . 一 方 , 15 Hz の 光刺激に対応す
る′ヲ帯域で は 有意 な相関はなか っ た .
Ⅰ . A D群 と正 常対照群 にお け る大脳半球間 コ ヒ ー レ ン ス
1 . 安静時脳波 コ ヒ ー レ ン ス
安静時脳波 にお ける 乙変換 した大脳半球間コ ヒ ー レ ン ス の 平
均値 (±S E M)を図 4 に示す. 各帯域別の A N O V A に よる検討
で は, ∂ , β2, α1, α2, α 3 お よ び′･91 帯域で両群間に有意
差を認 め た (∂ 帯域 , F = 7.1 42, p = 0.00 88; β2 帯域, F=
4.935, p = 0.0287; α1 帯域 , F= 27.154, p = 0.0001; α2 帯域,
F = 28-529, p = 0.0001; α3 帯域, F = 8.073, p = 0.005 5; ′ヲ1帯
域 , F = 6 て08, p = 0.0111). → 方, β1 お よ びβ2帯域 で は両群
間に有意差 はなか っ た (β1帯域, F= 0.067, p = 0.7962 ;ノヲ2帯
域 , F= 0.1, p = 0.7517). 次い で 各部位別に行 っ た t- 検定の 結
果, β2 帯域 で は F 7/F8 で, α1 帯域 で は F 3/F 4, F 7/F 8,
C 3/C 4 お よ び P 3/P4 で, α2帯域 で は F3/F4, F7/F8, C3/C4,
P3/P 4 お よ び T 5/T 6 で, α3帯域で は F7/F8 で, A D群が 対照
群 に比 べ て 有意 に低 い コ ヒ ー レ ン ス 値 を示 した . 同様 に , ′ヲ1
帯域 で は F7/F8 お よ び C3/C 4 で, A D群 の コ ヒ ー レ ン ス 値が
有意に低か っ た .
2 . 光刺激中脳波 コ ヒ ー レ ン ス
光刺激中脳渡 に お け る Z一 変換 した 大脳半球間 コ ヒ ー レ ン ス の
平均値 (±S E M)を図5 に示す. 各帯域別の A N O V A に よ る検
討で は , α 帯域 (9.5 ～ 10.5 Hz) と ノ9帯域 (14.5 ～ 15.5Iiz) に お い
て 両群間に有意差を認め た (α 帯域 , F= 29.51, p = 0.0001;′ヲ
帯域, F = 11.58 9, p = 0.001 1). 次 い で 行 っ た ト検定 の 結果,
A D 群 の コ ヒ ー レ ン ス 値 は , α 帯 域 で は F 3/F 4, F 7/F 8,
C 3/C4, T 5/T6 およ び 0 1/0 2で 有意に対照群と比較 して低情
であり, /ヲ帯域で は P3/P 4お よ び 0 1/0 2 で有意 に低 か っ た ･
一鵬 方 , β 帯 域 (4.5 ～ 5.5 Hz) で は両群間 に有意差 は な か っ た
(F = 0.252, p = 0.61 69).
3 . 光刺 激に よ る コ ヒ ー レ ン ス の 変化
定量分析と同様 に, 光刺激中脳波 の コ ヒ ー レ ン ス 値か ら安静
時脳波の コ ヒ ー レ ン ス 値 を引き算 し, 光 刺激 に よ る コ ヒ ー レ ン
ス の 変化 を求め た . そ の 結果, β , α お よ びノラの 各帯域と も に
光刺激に よ る有意な コ ヒ ー レ ン ス 値の 変化は なか っ た (β帯域,
F = 0.0005, p
= 0.983 ;α 帯域 , F= 0.1706, p = 0.6805;′9帯域,
F = 3.25, p
= 0.0744).
4 . コ ヒ ー レ ン ス と 認知機能テ ス トと の 相関
安静時お よ び光刺激中脳波 の コ ヒ ー レ ン ス と M M S Eス コ ア
と の 相関に つ い て , 帯域別 に 各部位 ごと の 検 討を行 っ た が , 有
意な相関はなか っ た .
考 察
脳波基礎活動 は , 個 人差 が ある ものめ, 加齢 に伴い 生理的な
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変化を示す こ と が 知ら れ て い る ･ 正 常老年者 に お ける安静覚醒
時の 脳波 パ タ ー ン と して , 視察法に よ る研紆
7) 5t')で は , α 彼 の
周波数の 減少に加えて , α 波の 出現量 の 減少や振幅 の 低下 , β
波な どの 徐波の 増加が報告 され て い る ･ 最近の 定量分析 に よ る
研貯
1) 52)で も, 正常 若年成人と比較 して , 正常 老年者で は α 彼
の 出現量 や優位周波数が減少する こと が 示 され て い る ･ A Dと
sD AT の 異同 に つ い て は, 臨床像や 神経病理学的所見か らは 区
別できない こ と か ら, 両 者を同
一 の 疾患単位 とす る立場が
一 般
的であり, 脳波 学的研究 でも両者をま と め て , D AT と して 報
告され る こ とが 多い
:i)5=".55)
.
一 方 , A D と S D AT は発症年齢, 臨
床経過, 神経心理学的症状, 病状 の 進 行度, ある い は 神経病理
学的異常 の 程度や病変の 局在性 に差異 を認 め る こ と
4卜 6)より 同
一 の 疾患 とみ なす べ きで は ない と する 見解もあ る. こ れ ま で の
脳波学的研究
7 ト 岬 に お い て も, A D での 徐波化 の 程度が SD A T
に比べ て よ り高度であり , 脳波異常 の 局在性も異 な る な どの 相
違が ある こ と か ら, 脳波学的に両者 を区別 し て論 じ る こ との 必
要性が指摘 さ れて い る.
本研究 で は A D患者を対象 に, まず安静時の 脳波基礎活動を
定量的に分析 し, 絶対 パ ワ ー に よ る 検討 を行 っ た . そ の 結果,
年齢 ･ 性を マ ッ チ させ た 正常対照群 と比較 して , A D群 で は ∂
と β 帯域 に お け る脳波 パ ワ ー が 有 意 に高値で ある 一 方 , α2,
βL /92 帯域 で の 脳 波 パ ワ
ー は有意 に 低値であり , こ れま で
に報告さ れ た A D での 安静時脳波 の 異常所見
醐 桝 8)
, す な わち
α 披と 速波 の 減少 お よ び 徐波の 増加 と同様の 結果が示 さ れ た ･
Mけa u chi ら
tl)は A Dと SD A Tの 脳波を比較 し, A D で はi?パ ワ
ー が 低値 で ある の に 対 して , S D A T で は′･9帯域 の 変化が少 ない
こ と報告 し, AD が よ り重篤な皮質 ニ ュ ー ロ ン の 障害を呈 して
い る可 能性 を示唆 し て い る. Ho rie ら
1` り
は , 波形認識法 によ る
脳波の 定量解析を行 っ た結果, A Dの 徐液化 は S D A T と比較 し
て高度で , 特 に側頭部 での 異常が著明である こ と を示し , 大脳
辺練糸 の 障害が A D で より重篤で あ る こ と が 示唆 さ れる と 述べ
て い る . 梶 即 に よ る視察的検討で は , A Dの 発症 か ら比較的EF
い 時期に脳波基礎律動 の 崩れが 山現 す る こ と が指摘 され て い る
が, 今回の A D患者 9例の う ち 7例が F A ST に よる 評価 で軽度
痴呆と判定 され た こ と よk) , A D で は背景脳波 の 異常が 発症早
期の 段階か ら 出現する 可能性が さ ら に支持さ れ た .
本研究で は16部位 よ り記録さ れ た 脳波 を解析 し,
′友静時脳波
の 局在性異常 に つ い て も併せ て 検討 した . そ の 結 果, A D群は
対照群と比較 して , Fpl, Fp2 での か帯域 の パ ワ
ー が 有意 に高
値であり, 前頭部で の ∂ 彼 の 増 加を示 し た 視察法
さ～7)5呵
お よ び 有
意差 マ ッ ピ ン グ 法 即)に よ る 従来 の 研究 と類似 の 結果が え ら れ
た . β 帯域 に つ い て は, A D群で全般的 に パ ワ ー 値が 高く, 特
に前東部お よ び 右半球の 頭頂 ･ 側頭 部で の パ ワ
ー が 有意に増加
して い た . Du掛 ら
5ti)によ る A Dを対象 と し た定量分析 の 研究
で は , 右半球の 後側頭部領域 で の β パ ワ ー の 増加が 報告 さ れ,
さ ら に Ko s sら
5tl)の ポ ジ ト ロ ン 断層法 (po sitr o n e mis sio n
to m ography, P E T) に よ る研究でも A D での 糖代謝が右半球で
低下 して い る こ と が 報告 され て い る. し た が っ て , A D で は右
半球 によ り強い機能不全の 存在が示唆 さ れ る が , 左半球を中心
と し た脳波異常も報告 さ れ て おり
9)
, 徐液化 の 側性を含め た 局
在性異常 に つ い て は さ らに検討 が必要である . α 帯域 に つ い て
は, 対照群の α 2 パ ワ ー が後方部を中心 に高値であ るの に対 し,
A D群で は特 に 後方部で の α2 パ ワ ー の 低 下 が 著明であ っ た .
これ まで の 研究8卜 10)で も 同様の 所見 が示 さ れ て い る こ とか ら ,
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α 彼 の 後方部優位性 の 欠如が A Dの 特徴的 な脳波パ タ ー ン の ひ
と つ と 考え られ た .
光刺 激中脳波 を定量分析 した 結果, A D群が 1 0Iiz お よ び
15Iiz の 光刺激に相応する各々 α 帯域(9.8 ～ 10.2 Ⅲz)お よ び′ヲ帯
域 (14.8 ､ 1 5.2 Ez) に お い て 有意 に低 い パ ワ
ー 値 を示 した . AD
を対象 と し た光駆動 反応の 研究は な い が, 今回 の 結果 は SDAT
に お ける光駆動反応の 抑制ある い は 欠如を示 した 視察法に よ る
研究結果
l)と 同様 であ っ た . 最近の 定量分析 によ る研究
酬 で も,
α 帯域 に 限定 した 光駆動反応の 低下 が S D A T患者で示 され て い
る が , こ の 研 究で は右後頭部か ら導出 した 脳波記録の みを解析
の 対象と して おり, 局在性の 検討 は され て い ない . 今 回の 研究
で は, 16部位よ り記録 し た脳波に基づ い て, 光刺激に よ る脳波
パ ワ ー の 変化 を検討 した. そ の 結果 , 対照群で は 後方部 を中心
に絶対 パ ワ ー の 変化が 高値である の に 対 し, A D群で は こ の よ
う な局在性を示 さず, 後方部で の 碓対パ ワ
ー の 変化が 有意 に低
か っ た . こ れ まで の 研究で も, 逆唱や 暗算 な ど の 課題
53Iお よ び
開瞼fil一に伴う脳波変化が D A T患者 で は 少なく , また 心理 検査
に伴う局所脳血流量(r egio nalc e rebr alblo odflo w, rC B F) の 増
加率も A D患者で少なく, 逆に rCB Fの 低下 を示す 例の ある こ
と が 報告 さ れ てい る
i`ヱ)
. さら に最近 の P m
'
を用 い た研 究
6i)で も,
光刺激に よ っ て生 じる rCB Fの 変 化が A D患者で は有意 に低下
して い る こ と が 示さ れ て い る こ と か ら, 今回の 光刺激 に よ る絶
対 パ ワ ー の 変化の 異常を知覚利敵や精神課題 に対応する機能変
化 の 障害と して と ら え る こ と も可能であり, さ ら に A D患者に
お け る視覚系の 機能障害を反映 して い る こ とが 考え られ る .
D A T は大脳皮質, 海馬, マ イ ネル ト基底核 を含む広範な脳
領域 に お い て コ リ ン 作動系の 障害を呈す る こ と が 知 ら れ て お
り, こ れ ま で の 研究 で, 抗 コ リ ン 薬の 投 与や マ イ ネル ト基底核
の 破壊 に よ っ て 背景脳波 が徐波化する こ と が 知 られ て い る
1)
･
さ ら に アセ チ ル コ リ ン の 前駆物質ヤ ア セ ナ ル コ リ ン分解酵素阻
害薬 の 投与に よ り コ リ ン 作動系 を賦活する と , D A T患者の ∂
パ ワ ー が 減少 し, α パ ワ ー が 増加する
‥ 州
.
こ の よう に 背景脳波
泊動 の 徐波化 をもた ら す 要因の ひ と つ に コ リ ン 作動系の 異常が
想定さ れ て い る. -一 九 光駆動反応 の 神経機構 に つ い て は 不明
な点が多い . Sillito ら一i5}は ネ コ の 外側脹状体 にお け る ニ ュ ー ロ
ン 活動の 視覚刺激 に対する 反応 を検討し, ア セチ ル コ リ ン が 興
奮惟 に作月け る こ と をホ して お り , Sato ら
勅 も 光刺激に対す る
ネ コ の 視覚皮質の ニ ュ ー ロ ン 活動 が マ イ ネル ト 基底順の 破壊後
に減弱す る こ とを 報告し て い る . さ ら に健常成人 へ の 抗 コ リ ン 菜
投与後に フ ラ ッ シ ュ Ⅵ三P の 潜暗が 延上ミする こと
t-7)
を併せ 考える と,
脳波基礎活動の 徐液化と伸様, 光駆動坂北 の 低 卜をも たらす 神綻
機構 にコ リ ン作動系の 障害が関与 して い るロJ~能性が推定され る･
本研究で は痴米の 重症度と脳波背景活動 と の 関連を調 べ る た
め に, 脳波パ ワ M と M MS Eス コ ア と の 相関 を検討 した ･ そ の
結 果 , 安 静 時脳 波 の α お よ び ′ヲ 帯 域 に お け る パ ワ
ー 値 と
M M S Eス コ ア と が 有意 な正 の 相 関を 示 し, こ れ ら の 帯域で の
パ ワ ー 値が 高 い ほ ど, 痴宋が 軽度 な こ とが 示唆さ れ た . こ れ に
対 して , ∂ お よ び 0帯域の パ ワ ー 値と M M S Eス コ ア と の 間 に
は 有意な相関は み ら れず, A D患 者で の 徐波成分と痴呆 の 重症
度と は相関がな い と する Coble n也 ら の 報告
鎚)と 一 致する結果が
え られ た 光刺激中脳波で は , A D群が β帯域で の パ ワ･
- 値と
M M S Eス コ ア と の 間で 有意な負の 相関を示 し, α 帯域 で は有
意な正 の 相関が み ら れ た こ とか ら, 安静時脳波 の α , β パ ワ
ー
に加え て, 光駆動反応が痴呆の 程度を反映する指標 になりうる
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可能性 が示唆 さ れ る . d 方, 安静時脳波の ∂ パ ワ ー と M M S E
ス コ ア と の 負 の 相 関な ど脳波の 徐波化と認知機能障害 と の 関連
を示す報告 ㈱ もあり, 痴宋の 程度と脳波背景活動 と の 関連をさ
ら に 明らか にす る た め に は , 多数例を対象 と した 縦断的な検討
が必要である ,
本研 究で は , 大脳半球間 コ ヒ ー レ ン ス に つ い て も検討 し た .
そ の 結果, 安静時脳波で は対照群と比較 し てA D患者で の コ ヒ
ー レ ン ス は全般的に低値 であ っ たが , こ の うち α 1 と α2 帯域
で の 有意差 が著明であり , 部位別の 検討で は 主に 前頭部間と中
心部間で の コ ヒ ー レ ン ス が低か っ た . 痴呆患者を対象 と した コ
ヒ ー レ ン ス 研 究は 少 なく, 半球間 コ ヒ ー レ ン ス に 関す る報告 は
ほ と ん どな い . 繁 田 ら2 乃は, DA T患者 で は半球間 コ ヒ ー レ ン ス
が 低下 して い る こ と を報告 し, 前頭 部間と中心部間にお ける α ,
ノ9帯域 で の 異常 が D A Tの 診断指標 と して有用 な こ とを示 した.
また Slo anら7(〉)は , う つ 病患者 と比較 して DA T患者で は主 に α
帯域で の 半球間コ ヒ ー レ ン ス が 低下 して い た と い い , い ずれ の
研 究も今回 の 結果 と類似 した所見であ っ た .
光刺激中脳彼 の コ ヒ ー レ ン ス に つ い て は , α お よ び ノ9 帯域で
A D患者の コ ヒ ー レ ン ス 値が 有意 に低か っ た . 特 に安静時脳波
で は異常 がなか っ た後頭部間(0 1/02) に お ける コ ヒ ー レ ン ス
の 低下 が み ら れ た こ と よ り, 光刺激中脳彼 の コ ヒ ー レ ン ス 解析
が 視覚系 の 機能異常を同定する た め の 鋭敏な指標 と な りうる こ
とが 示唆され る.
コ ヒ ー レ ン ス 異常 の 基盤 にある神軽機構 に つ い て は十分に検
討 され て い な い が , こ れ まで の 神経薬理学的研究 で は , 健常 成
人 に抗 コ リ ン 薬を投与す る と半球間コ ヒ ー レ ン ス が 低下 する と
い う報告 があり71) , さ ら に, ラ ッ トの 海馬β 波の コ ヒ ー レ ン ス
値 は抗 コ リ ン 薬 の 投与後 に低下 し, 逆 に ア セ チ ル コ リ ン 分解酵
素阻害其 の 投与後 に上 昇する こ と72)か ら , 今 回の 結 果 は前述 の
よ うな A Dに お け る脳内 コ リ ン 作動系の 障害を反映 して い る 可
能性 が想定さ れ る .
大脳半球間の 脳波活動 の 同期化あ る い は伝播 にお ける脳梁 の
重要性が指摘 さ れ て い る. 脳梁欠損症で は半球間 コ ヒ ー レ ン ス
が低 く73), て ん か ん患者 に脳乗切断術を施行す る と , 手術前 と
比較 して 半球間 コ ヒ ー レ ン ス 値が 低下 す る こ と が 報告 さ れ て い
るア4). した が っ て , 半球 間 コ ヒ ー レ ン ス の 異常を生 じる 神経生
理学的基盤 の ひ と つ に脳梁 にお ける 障害が関与 して い る 可能性
が推測され , D A Tに お ける脳梁の 萎縮を示 した 最近 の 神経病
理学的所見75)と 符合す るもの と 思わ れ る. コ ヒ ー レ ン ス 異常 を
もた らす神経機構 に つ い て は, 脳 幹部ある い は皮質 一 皮質下 の
相互 作用など多様な病態 を考慮する必要がある が , コ ヒ ー レ ン
ス が 電極 下 の 2 つ の 脳部位の 機能的な結合の 度合を反映す る指
標 である こ とか ら, 今 回の 結果は A D における 大脳半球間機能
結合 の 障害を示唆す る所見と考え られ る .
以上 , 本研究 で の 定量分析 お よ び コ ヒ ー レ ン ス に よ る検討か
ら, A D患者が 安静時脳波 に加えて , 光刺激中脳波 に お い て も
異常 を示す こ と が 明ら か と なっ た . 脳波異常 と知的機能な どの
臨床症状 と の関連 に つ い て は, 多数 の 症例 に基づく縦断的研究
が必要であり, また A D と S D A T との異同, うつ 病 な ど機能性
障害や脳血管性癖宋 と の 比較 ･ 検討 は! 今後 に残 され た重要な
課題と考えられ る .
結 論
初老期ア ル ツ ハ イ マ ー 型痴宋 仏D) と診断 された 9例 の 安静
時お よ び光刺激中脳波を F F r法 に よ り パ ワ ー ス ペ ク トル 解析
し, 定量 分析と大脳半球間コ ヒ ー レ ン ス に つ い て 年齢 ･ 性 をマ
ッ チ させ た正 常対照群9例と比較 した .
1 ･ 安静時脳波の 定量分析 で は , 対照群 と比較 して A D群の
∂ ･ β パ ワ ー が 有意 に 低くl α 2 ･ ′ヲ パ ワ ー は有 意 に高値を示
した･ 局在怪異常 で は, 前頭部 で A D群の ∂ パ ワ ー が 有意 に高
く , 前頭部 お よ び 石頭頂 ･ 側頭 部で β パ ワ ー が 有意に 高か っ た
.
ま た A D群で は α 彼の 後方部優位性 が欠如 して い た .
2 . 光刺激中脳彼 の 定量分析 で は , A D群が10 お よ び1 5Iiz
の 光刺激 に対応する各々 α と ノ
′
ヲ帯域 にお い て 有意 に低 パ ワ ー 値
を示 した .
3 ･ 光刺 激 に よ る脳波 パ ワ ー の 変化で は, A D群が各刺激頻
度 に村 して 低値 を示 し, 後方部を中心 に有意 に低 か っ た .
4 ･ 安静 時脳波の α ･ βパ ワ ー と M M S Eス コ ア と の 間に有
意な正 の 相関を認 め た が , ∂ ･ β 帯域で の 相関 はなか っ た . 光
刺激中脳波 の α 帯域 の パ ワ ー 値 と M M S Eス コ ア と の 間 にも有
意 な正 の 相関が み られ た .
5 . 安静時脳波の コ ヒ ー レ ン ス で は , A D群が 全般性 に低値
を示 した . 特 に α1 ･ α2 帯 域で の 有意差が著明 で , 部位 別の
検討で は 主 に前頭部間と中心部間で低下 して い た .
6 ･ 光刺激中脳波の コ ヒ ー レ ン ス で は , A D群 が α ･ β帯域
で 有意な低値 を示 し, 安 静時脳波 で は 異常 が な か っ た 後頭部間
でも有意に低 下 して い た .
A D患者 は , 安静時脳波 に加えて光刺激中脳波 でもパ ワ ー お
よ び コ ヒ ー レ ン ス の 異常を示 し, A D におけ る視覚系の 機能障
害を反映す る所見 と考え られ た .
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A bstr act
We co mputedpow e r a nd c ohe rence spectra ofelectro e n c ephalogram (E E G)reco rded atre stand during photic stimulatio n
in patie ntswith pre se nile dem e ntia of the A Izheime rtype(A D)･ T he suqe cts we re 9 patie nts(2 m ale s, 7 fe male s;52
-64
year S)a nd9s e x- and age - m a tChedc ontroIs(2 m ales,7 females;5 6-63yea rs)･ Ac c o rdingto the fun ctio nal a s es s mentst ages
(F A S T), 7 patie ntshad mild(F A S T 4), a nd 2 had m ode rat ede m e ntia(F A S T 5)･ A bs olute powe r a ndinte rhe mispheric
coher e nc e w e r e ex amin ed on E E Ga ctivlty With eyes closed, from the 1 6cha n n els sa mpled us
ing the fast Fo urie r
tr a n sfo r matio n･ T he frequ e ncies ofphotic stim ulation w e r e5, 1 0a nd 1 5 Hz ･ In th
e re stlng E E G, the A Dpatie ntshad a
slgni 丘cantin c rea s ein delta andtheta band po
wer as w ellasa slgnificantredu ctio nin alpha
-2 and beta band pow er compared
withthe nor m alco ntroIs･ T he A Dpatie nts sho wed at opographic E EG prome which w as char ac teriz ed by an ele vationin the
deltaand theta band pow e ro ve rthe a nterior reglOnS a nd a siginin
c a nt de c re as ein the alpha band po w er ov e rthe parieto
-
occipital regl O nS･ EE Ga nalysis during photic stim ulatio nde
m on strated that the A Dpatie nts had a slgni Bc a ntlylo werpo w e r
in the alpha a nd betaba nds c orre spo ndingto pho
tic stim ulatio n atl Oa nd 15 Hz, re SPe Ctiv ely･ E E Gchange sfro m re st to the
stim ulus condito n w e r also c alculated;the A Dpatie nts had signific antly s m alle r cha
ngesin E E Gpow er, m ainly ov e rt
he
poste rior regl O nS, irr epectiv e ofthe stim ulu sfrequ e n cy･ In the patie ntg
ro up･ the r e was slginific a ntpositiv e correlatio n
betw e e n alpha a nd beta band po we r ofthe r e stl ng E E Ga nd the s e v e n
ty of de m e ntia e stim ated by the M ini
- M e ntal State
Ex a min ation(M M S E). No signific a nt c o rrelatio n w a sfo u nd, ho we v e r,in the delta o rtheta ba nd po w e r･ A Iphaband pow e r
during photic stim ulatio nsho wed siginific a ntpo sitiv e c o r
relatio n with the M M S Es c o r e･ Ininte rhe mispheric c oher e n c e ofthe
re stl ng E E G, the A Dpatients ge n e rally sho w ed a lo w e
r v alu e, With m o st s tri king differe n c e sobser v ed in the alpha
-l and
alpha-2 ba nds, m ainly o verthe fro ntal a nd c e ntralreg10n S･ Cohe re n c e a n alysis du ring p
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